





.…………………………., dnia …………............

………………………………..
         (pieczęć nagłówkowa uczelni)
Zaświadczenie
1. Nazwa uczelni ........................................................................................................................
.......................................................................................................................................................

2. Adres ......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

3. Nr tel. / fax / e- mail ...............................................................................................................

.......................................................................................................................................................

4. Nazwa studiów podyplomowych  ..........................................................................................
..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

5. Rodzaj dyplomu, świadectwa, które otrzymuje  absolwent ...................................................

.......................................................................................................................................................

6. Wymagania stawiane kandydatom .........................................................................................

7. ......................................................................................................................................................

8. Termin studiów podyplomowych: data rozpoczęcia ..............................................................
                                                             data zakończenia .............................................................

9. Koszt studiów podyplomowych .............................................................................................
(słownie .................................................................................................................................. zł.)

10. Warunki płatności ..................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

11. Nr konta bankowego oraz nazwa banku, na które należy przelać środki na sfinansowanie studiów podyplomowych .......................................................................................................
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

12. Nazwisko osoby wyznaczonej do udzielania informacji  i kontaktu z urzędem ...................

.......................................................................................................................................................

Pieczęć urzędowa 





.......................................................
  





podpis i pieczęć przedstawiciela uczelni
